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ſchwaches Denkmal 


f feiner 


m „ Dankbarkeit und innigſten Liebe 


der Verfaſſer. 


Sterben ift nichts — doch leben und nicht ſehn, 
Das iff ein Unglück. — — — — 
Schiller. 


YHorrede. 


t Begriffe ſtehend, die fo angenehme Pflicht 
erfüllen, welche mir gebietet, als den Mark⸗ 
meiner Studienlaufbahn und des begin⸗ 
den practiſchen Wirkens eine Abhandlung 
dem geſammten Gebiete der Medicin und 
rurgie zu veröffentlichen, habe ich als Ge⸗ 
tand derſelben den durch die allgemeine 
ſeuche bedingten ſchwarzen Staar gewählt. 
un der Ausſpruch einer beſtehenden Amau⸗ 
überhaupt ſchon etwas Furcht erregendes 
ſich führt, indem gemeinhin die Größe des 
ls unſere Kunſt als unzulaͤnglich darthut: 
ſt es doch andererſeits tröſtlich, daß eine ge⸗ 
e Aufſuchung der äußerſt verſchiedenartigen 
ngenden Momente mehrere Arten derſelben 
ien gelehrt hat, die bei nicht zu weit gedie⸗ 
er, oder noch gar nicht erlangter Selbſtſtän⸗ 
eit des Krankheitsprozeſſes, eine Rückfüh⸗ 
g zum Normalzuſtande erlauben. Als eine 
he ſtellt ſich ganz beſonders diejenige Art der⸗ 


VI rro 
ſelben dar, deren nähere Auseinanderſetzung 
den nachfolgenden Blättern verſucht werden fi 
Zu mehrerer Bekräftigung des Geſagten he 
ich die Geſchichten zweier ſolcher Krankhei 
fälle auszugsweiſe angehängt, von denen 
hoffe, daß ſie zugleich meinen verehrten Her 
Mitkollegen eine angenehme und nützliche Er 
nerung des Geſehenen verſchaffen werden. 
Ich ſchmeichle mir nicht, etwas 1 
und Vorzügliches, wohl aber nicht ganz 1 
brauchbares geliefert zu haben. 


Der Verfaſſer. 


| 
i3igcriffaórftinumumo der 
| Am aurofe. 
eſchränkung, oder gänzliches Erloſchenſeyn der Seh- 
ction „bedingt durch ein primitives oder ſecundäres Lei⸗ 
| ber dieſer Verrichtung zunächſt und unmittelbar vor⸗ 
enden Organe, d. i., der Netzhaut, des Sehnervens 
? ber damit zuſammenhängenden Theile des Gehirnes, 
eichnet man nach der Verſchiedenheit des Grades mit 
Namen der Schwachſichtigkeit, (amblyopia) *) ober 
ſchwarzen Staares, (amaurosis, **) suffusio nigra, 
ta serena), Im weiteren Sinne jedoch umfaßt der Be— 
ff von Amauroſe alle Abſtufungen. 


| Eintheilung. 

| Da dieſer weit ausgedehnte Begriff Krankheitszuſtän⸗ 
in ſich vereint, die bezüglich ihrer Urſache, ihres Cha⸗ 
ters, der Vorherſage und Behandlung höchſt verſchie— 
e fid) verhaltend, nur der Form nach, und auch da oft 
in deren ſubjectiver Seite, übereinſtimmend angetrof— 
| werben: fo hat man, von verſchiedenen Prinzipien aus— 
zend, verſchiedene Eintheilungen derſelben aufgeſtellt; 
won wir diejenige für die zweckgemäßeſte halten, die auf 


*) Von apfve, ſtumpf und on ropa, ich ſehe. 
*) Von ahavgos, dunkel, blind. 


bie Behandlung den meiſten und wohlthätigſten Ginffu, 

übt, ſomit die den Urſachen entnommene. 

Beer ) entlehnt die Hauptabtheilung von der Forn 
die Unterabtheilungen dagegen von den urſächlichen Mo 
menten. Er unterſcheidet ſonach: 1) einen rein dynami 
ſchen ſchwarzen Staar; 2) einen ſolchen, wo außer bet 
ſubjectiven Hauptmerkmale der theilweiſen oder gänzliche 
Erblindung auch eine krankhafte Miſchung vorhanden iſt 
à) einen ſolchen, wo zugleich die Form und irritable The 
tigkeit gekränkt erſcheint; 4) die letzte Gattung endlich wir 
durch das gleichzeitige Beſtehen aller characteriſtiſche 
Merkmale der drei erſten Gattungen bezeichnet. 

1. Begreift unter ſich: a) die aus unzweckmäßig geſte 
gerter, b) aus unzweckmäßig verminderter Vitalite 
des Sehnervengebildes. 
2. Amaurotiſches Katzenauge. 

3. Enthält: a) die durch Mißbrauch bitter- und kohlen 
ſtoffhaltiger Nahrungsmittel oder Arzneien, oder dure 
Blei hervorgebrachte; b) die als Symptom von Hr 
ſterie, Hypochondrie, Epilepſie und Convulſionen ei 
ſcheinende; c) aus Anſchoppungen und Verhärtunge 
der Baucheingeweide; d) aus gaſtriſchen Unreinigkeiten 
oder Würmern entſtandene; e) die für acute Haut 
ausſchläge vicarürenbe; f) die rheumatiſche; g) i 
Folge eines unterdrückten Schnupfens hervorgerufene 
h) die paralytiſche; 1) vom inneren Waſſerkopfe bedingt. 

4. a) Traumatiſche; b) gichtiſche; c) für chroniſch 
Hautausſchläge und veraltete Fußgeſchwüre vicari 

rende; d) durch einen heftigen oder verbiſſenen Zorn 
e) durch unterdrückte Milchabſonderung; f) dur 
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*) Lehre von den d e 2. Bd.; Wien 1817. 
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krankhafte Metamorphoſen bedingte. Der amaurosis 
intermittens gedenkt er in einer Anmerkung. 

Dieſer Eintheilung huldiget auch Weller. 
Maſon Good theilt die Amauroſe, die er pa- 
5 amaurosis nennt, ein: in amaur. atonica, Spas- 


Ddica, unb intermittens. 

Himly in Amauroſe aus irritabler, und aus ſenſib— 
Schwäche. | 
| Senebict **) in amaurosis erethistica, con- 
tiva, und sensibilis; indem er den Character für den 
iui Eintheilungsgrund hält. 

Langen beſck *) gibt uns folgende ſcharfſinnige, 
anatomiſch-phyſiologiſche Unterſuchungen gegründete 
utheilung: 

1. Amaurosis sympathica, bedingt durch's bildende 

Leben; 

, Amaurosis sympathica, bedingt durch's Nerven⸗ 
| foftem ; 
| Amaurosis idiopathica, bedingt durch's bildende 

Leben; 

Amaurosis he bedingt durch's Nerven ⸗ 
| foftem. 
| Süng£ten 7) theilt fie nach ihren Urſachen ein: 


) Siehe L. Meißner's Encyclopädie, Bd. 1. art. Amau- 

rosis. 

er) Encyclopädie der mediciniſchen Wiſſenſchaften, heraus— 
gegeben von den Profeſſoren der Univerſität zu Berlin, 
Bd. 2. art. Amaurosis. 

**) über die Beſtimmung des Nervi sympathici magni und 
deſſen Wichtigkeit in der Pathogenie; in ſeiner neuen 
Bibliothek ꝛc., 4. Bd. 4. St. 1828. 

4) Ruſt's Chirurgie Bd. 1. art. Amaurosis. 


| 
j 
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1. In idiopathiſche. Dahin gehören: a) amauros 
traumatica; b) inflammatoria; c) ex abusu oct 
lorum ; d) ex anopsia. 

2, In ſympathiſche und ſpecifike. a) Amaurosis cor 
gestiva, plethorica, sive congestiva; b) nerve 
sa; c) abdominalis et verminosa; d) rheumat 
ca; e) arthritica; f) syphilitica; g) scr 
phulosa; h) metastatica. 

3. In ſymptomatiſche Amblyopieen und Amauroſet 
a) Amaurosis apoplectica; b) hydrocephalic: 
c) tabidorum; d) intermittens; e) gravidarun 
f) als Symptom von organiſchen Fehlern am Au 
apfel ſelbſt; g) als Symptom von organiſchen Fe 
lern in der Umgegend der Augen. 

Gegenſtand dieſer Abhandlung ſoll die ſtets fecunbá 
nähmlich als Symptom der allgemeinen Luſtſeuche auftr 
tende amaurosis syphilitica ſeyn. 

RKrankheitserkenntniß. 
Dieſe ergibt ſich: 

1. Aus der vorausgegangenen Urſache. So wichtig di 
ſes Moment zur Feſtſtellung der Diagnoſe ift, wet 
der Kranke ſelbſt völlig, oder doch ziemlich verſichert i 
daß ein gepflogener Beiſchlaf unrein geweſen, oder er e 
ner unzweckmäßigen antiſyphilitiſchen Kur unterzog 
worden fep, und zugleich den guten Willen bat, b 
Wahrheit zu bekennen: eben fo unzuverläſſig ift ei 
wenn, wie in der Mehrzahl der Fälle, die eine od 
andere dieſer Bedingungen mangelt. 

2. Aus dem der Erblindung vorausgegangenen Kran 
heitszuſtande. Denn da, wie ſpäter erörtert werde 
foll, die nervoͤſe Seite des optiſchen Syſtems ſtets bi 
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auf fecunbáre Weiſe erkrankte iſt: (o müſſen nothwen⸗ 

dig anderweitige Symptome früher in die Erſcheinung 

getreten ſeyn; und dieſe ſind in der Regel die der iritis 
syphilitica örtlich; im Organismus überhaupt aber 

Spuren oder deutliche Beweiſe des beſtehenden ſyphi⸗ 

litiſchen Krankſeyns. Ob der ſpecifiken Natur ber Krank— 

heit jedoch erſcheinen die jener Entzündung zukommen— 
den Symptome oft ſämmtlich nur in einem febr. ge— 
ringen Grade, ſo, daß der Kranke, nichts von der 

Größe und Wichtigkeit ſeines Leidens ahnend, gar keine 

Hülfe ſucht, bald tritt nur ein oder das andere Symptom 

allein oder vorzugsweiſe hervor, z. B. der Schmerz. 
3. Aus den gegenwärtigen characteriſtiſchen Krankheits- 

erſcheinungen. 
Dieſe beziehen ſich: 

a) Auf das Auge, als Ganzes ſowohl, als ſeine 
einzelnen Gebilde, und ſeine nächſten Umge⸗ 
bungen. 

b) Auf den übrigen Organismus. 

a) Die Symptome der erſten Reihe ſtellen theils Aus⸗ 
ngsformen einer vorausgegangenen Entzündung dar, theils 
b (ie Folgen des geſtörten dynamiſchen Wechſelverhältniſſes 
iſchen den einzelnen, und namentlich den das Sehen 
nächſt vermittelnden Gebilden. 

Das Auge hat, wie bei Amaurotiſchen überhaupt, 
ch Verſchiedenheit des Grades des beſtehenden Krankſeyns, 
ahr oder weniger ſeine Lebhaftigkeit verloren, ſtellt jedoch 
ten das ganz Geiſtloſe ber amaurosis paralytica dar, 
il gewöhnlich trotz dem bereits Beſtehen bedeutender ma— 
ieller Veränderungen, das Sehen doch nicht in gleichem 
rade getrübt iſt; bei weiterem Fortgeſchrittenſeyn des Übels 
mmt man beim Drucke mit den Fingern eine Art Fluc⸗ 


tuation, unb gleichſam ein kniſterndes Geräuſch wahr, als 
Beweis des bereits begonnenen Verflüſſigungsprozeſſes. 

Haben in der Gefäßhaut und dem Ciliarkörper bereits 
Ausſchwitzungen ſtatt gefunden, fo bemerkt man ſtaphylo— 
matöſe Entartungen auf der Sclerotika, welche, einen Ab— 
ſeeß vorſpiegelnd, angeſtochen ſtatt des erwarteten Eiter 
eine ſpeckartige Maſſe zeigen; im noch weiter vorgeſchritte 
nen Krankheitsprozeſſe finden fid) an dieſen Stellen Abplat⸗ 
tungen und Vertiefungen mit veränderter, bläulicher Fär— 
bung, die, gleich jedem anderen, durch Syphilis geſetzter 
Subſtanzverluſte, fid nie wieder ausfüllen und erheben. 
Überhaupt beſitzt die feſte Augenhaut ſtatt der normalen 
blendend weißen, eine mehr ſchmutzige Farbe; die Binde— 
haut zeigt oft noch gegen die Hornhaut zu einzelne ange 
ſchwollene Gefäße, die ſich nicht in die letztere fortſetzen 
ohne gerade ſo beſtimmt begrenzt, gleichſam wie abgeſchnit 
ten zu ſeyn, wie es bei der arthritiſchen Augenentzündun 
der Fall iſt; bisweilen bilden ſie ein Wülſtchen um dieſelbe 
— Die Hornhaut bietet eine tief ſitzende, ins Röͤthlicht 
ziehende, metalliſch glänzende Trübung dar, in Folge eine 
entzündlichen Zuſtandes der Haut der wäſſerigen Feuchtig 
keit; zuweilen nimmt man in der Tiefe des Auges auf der 
Netzhaut ein grauliches Ergoſſenes wahr. Die Pupille if 
gewöhnlich ihrer reinen Schwärze verluſtig, conſtant ver— 
engert, winkelig, und in der Mehrzahl der Fälle nach inner 
und oben, oder, wie in dem Falle, deſſen Geſchichte id 
auszugsweiſe angehängt habe, nach unten verzogen; oft ifi 
fte durch Ausſchwitzungen, die vom kleineren Kreiſe, odet 
aus der Traubenhaut entſtehend, fadenförmig in ſie hinein— 
ragen, getrübt, wodurch nicht ſelten eine Verwachſung mit 
der vorderen Linſenkapſelwand vermittelt wird; bisweilen 
kommen die genannten Fäden vom großen Kreiſe und dem 
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liarbande durch die vordere Kammer, oder das Ergoſſene 
ſchließt die Sehe in Geſtalt einer, oft ſternförmigen 
! mbran. Die Regenbogenhaut iſt bedeutende Veränderun— 
: hinſichtlich ihrer Farbe, Textur, Struktur und Mi— 
ng, ſo wie in ihrer Function, eingegangen; erſtere wird, 
n ſie früher grau oder blau war, grünlich, und kann für 
en Fall als ein pathognomoniſches Zeichen gelten; brau— 
und ſchwarze Augen werden weniger alienirt. Man be— 
"n auf ihr buckelige Erhöhungen, Condolomen vergleich— 
„ wodurch ſie nach vorne gewölbt, und deßhalb bie vor— 
le Kammer mehr oder weniger verkleinert erſcheint; hie 
d da entdeckt man grauliche, vertiefte Stellen, wahr— 
einlich Narben von geborſtenen Eiterbälgen, in die jene 
Hel übergegangen waren; zugleich beſteht gewöhnlich eine 
swärtsſtülpung ber Traubenhaut, an der dunkelbraunen 
rbe erkennbar. Ihre Bewegungsfähigkeit iſt großentheils 
r ganz aufgehoben, und zwar in Folge der beſtehenden 
eriellen Veränderungen ſelbſt dann, wenn das andere, 
nfalls noch geſunde Auge zugleich geöffnet und geſchloſſen 
d. Finden fid) Knochengeſchwülſte in der Augenhöhle, 
| ellt fid) Schielen, Schiefſtehen, und endlich Hervortre— 
des Auges ein. — 
In ſubjectiver Hin ſicht nimmt das Sehvermögen ent- 
liv an beiden Augen zugleich, oder zuerſt an einem, und 
i gewöhnlich auch an dem andern ab, in welchem letzte— 
Falle der Kranke oft erſt beim zufälligen Schließen des 
f geſunden Auges fei übel bemerkt; die Gegenſtände 
Deinen ihm undeutlich, grau, wie in Rauch oder Nebel 
füllt, und dieſer Zuſtand verſchlechtert fid) nach jeder 
bttiden Exacerbation. In Folge der beſtehenden Exſu— 
te tritt theilweiſes, oder Sehen bloß unter einer beſtimm— 
Stellung des Auges; ſelten, und wohl nur bei febr 


* 


langem Beſtehen der Krankheit, und dadurch geſetzten b 
deutenden materiellen Veränderungen, oder verſchiedene 
Complicationen, völlige Blindheit ein; wobei jedoch zue 
innern, daß das ſichtliche Ergoſſene nicht allein den Maaf 
ſtab zur Beurtheilung abgeben dürfe, da es oft bloß 
der Tiefe des Auges beſteht. Das Auge ſchmerzt ſelten b 
deutend, wohl aber ziehen ſich von der Orbita, oder vo 
Augenbraunbogen aus bohrende, reißende Schmerzen län; 
dem Seitenwandbeine zum Hinterhaupte hin, die des bem 
beginnend, nach Mitternacht ihre größte Höhe erreiche 
des Morgens verſchwinden, und den ganzen Tag über bi 
Kranken frei laſſen; ſie ſind oft von ſo großer Heftigkei 
daß er ſie weit höher, als ſelbſt die Blindheit, anſchläg 
und haben vermehrte Thränenſekretion, und, wie bere 
erwähnt, Verſchlimmerung des Zuſtandes in materiell 
und functioneller Hinſicht zur Folge. 

Treten endlich ängſtigende Lichterſcheinungen, u 
Schwindel ein, ſo iſt anzunehmen, daß ſich die kran 
hafte Metamorphoſe bereits unmittelbar auf das Gehi 
fortgepflanzt habe, oder daſſelbe durch Knochenfraß, Kr 
chenauswüchſe, Perioſtoſen der Orbitalknochen oder | 
der Grundfläche des Schädels fortwährend im Reizungsz 
ſtande erhalten werde, in welchem Falle man ein na 
haftes Strotzen der Blutgefäße des Auges, bedeutende Cid 
ſcheu, lebhafte convulſiviſche Bewegungen der Augenlide 
des Augapfels, und ſelbſt der Regenbogenhaut, und « 
Schiefſtehen des ergriffenen Auges, oder beider, beoba 
tet. Zuletzt wird das ganze Auge krankhaft metamorphoſit 
Gehör, Geſchmack, Geruch und Gedächtniß gehen ver 
ren, der Augapfel tritt unter Anfällen von Raſerei a 
ſeiner Höhle, und unter paralitiſchen Zufällen erfolgt 
Tod. 


b) In bem übrigen Organismus laſſen fid) Spuren, 
er das deutliche Gepräge ſyphilitiſchen Krankſeyns wahr— 
bien. Blennorrhöe, Condylome, ſyphilitiſche Geſchwüre, 
autausſchläge, (lichen syphiliticus nach 9B i [1a n) ober 
( anta Trockenheit und erdfahle Farbe der 
aut. Findet eine Complication, am häufigſten mit Rheu⸗ 
itismus, Gicht, oder Scrophelſucht ſtatt: ſo werden 
jeder dieſer Dyskraſieen zukommenden eigenthüm— 

en Symptome den Arzt in der Feſtſtellung der Diogner 
| leiten. 
| 4. Endlich kann eine vielleicht bereits gegen andere, 
E als zum Grunde liegend angenommene Krankhei— 
1, fruchtlos unternommene Behandlungsweiſe die Dia⸗ 
oſe bekräftigen. 
| 
: Aetiologie. 
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| Daß ſyphilitiſches Krankſeyn überhaupt, wiewohl es 
ſprünglich durch etwas anderes, als von ihm ſelbſt erzeug⸗ 
3 hervorgerufen werden mußte, gegen⸗ 
irtig doch immer nur durch ein ſpecifikes Contagium, als 
nen“ Krankheitsſaamen, entſtehen könne, bedarf hier eben 
wenig eines Beweiſes, oder auch nur einer Erwähnung, 
daß dieſes Gift primitiv auf das Auge übertragen were 

„ und hier verſchiedene Formen der Luſtſeuche hervor— 
ingen könne; wiewohl allerdings zugeſtanden werden muß, 
ß dieſe meiſtentheils, die amaurosis syphilitica aber 
imer , als ſecundär zu betrachten finb. Denn, wenn gleich 
Möglichkeit nicht wohl geläugnet werden kann, daß in 
üheren Zeiten, wo das in Rede ſtehende Contagium mehr 
ichtiger Natur geweſen zu ſeyn ſcheint, es das Nervenſy— 
em auch primitiv ergriffen haben könne, worauf die vielen, 


raſch tödtlichen Fälle, bie damals (tatt hatten, hindeuten 
fo iſt doch bei der gegenwärtig mehr fixen Natur desſelbet 
hieran mit Recht febr zu zweifeln. Wichtiger für uns wär 
hier die Frage, wie es komme, daß, während doch ſo viel 
an dieſer Dyskraſie leiden, doch nur bei verhältnißmäßig f 
wenigen ſie ſich den Augen einpflanze, und da wieder of 
nur dem einen, bei gänzlichem Verſchontbleiben des anderen 
Auf dieſe Frage haben wir leider nur eine Antwort, di 
nämlich, welche ſo oft bei der Erklärung pathologiſcher Pro 
zeſſe einen Schleier über die Beſchränktheit unſerer Einſich 
werfen muß: daß dieſes auf der verſchiedenen Receptivitä 
des Auges beruhe, ſie möge übrigens durch vorwiegende 
oder zurückſtehende Bildung und Thätigkeit, oder wodurt 
immer begründet ſeyn. Früher rhachitiſch oder ſcrophulös ge 
weſene, oder noch ſeyende Individuen ſollen vorzugsweiſ 
geeignet ſeyn, wenn fte ſyphilitiſch werden, in Folge beffe 
den ſchwarzen Staar zu bekommen ). 

Dem oben Geſagten gemäß kann das Nächſturſächli 
che der in Rede ſtehenden Krankheit immer nur in eine 
Unterdrückung und Hemmung der Thätigkeitsäußerung de 
Sehnervenlebens beruhen, indem der Nervenapparat ent 
weder durch Perioſtoſen, Exoſtoſen, Beinfraß, organiſche Feh 
ler des Gehirns, oder durch verſchiedenartige Exſudate ge 
drückt, und der nöthigen Mitwirkung ſeiner Hilfsgebild 
zugleich beraubt wird. Nur bei ſehr weit gediehenem Krank 
heitsprozeſſe gehen auch hier, wie überall, die unterdrück 
ten Kräfte endlich in den Zuſtand der aufgehobenen, d. | 
ber völligen Lähmung über. 


*) Roſas's Handbuch der theoretiſchen und practiſchen, tug 
beilfunbe. Bd. 2. Seite 571. 


Ausgänge. 


In Geneſung, bei richtiger und frühzeitiger Behand— 
„indem das Sehvermögen allmählig wieder zurück— 
t, und dann auch die ſichtlichen Exſudate aufgeſaugt 
ett. | 
In andere Krankheiten, als: in amaurosis paraly- 
, exophthalmus, varicófe oder ſonſtige Entartung des 
apfels. 

In den Tod, durch hochgradiges Mitleiden des 
irns. 


Vorhersage. 


Die Vorherſage iſt im Allgemeinen günſtiger zu ſtellen, 
bei den meiſten anderen Arten von Amauroſe, in ſo fern 
lich die Kunſt ein Mittel beſitzt, wodurch das Urſäch— 
der Krankheit gehoben werden kann, und zwar mit um 
lebe. Zuverſicht, wenn beim Entferntſeyn jeder Compli— 
n der Krankheitsprozeß noch nicht zu weit vorgeſchritten 
Allein ſelbſt bei beſtehenden hochgradigen, materiellen 
änderungen hat man noch häufige Beiſpiele einer voll— 
men, oder bod) gróftentfeil8 wieder hergeſtellten Ge: 
heit aufzuweiſen; daher eine abſolut ungünſtige Pro— 
ſe gewiß wohl nur äußerſt ſelten ausgeſprochen wer— 
dürfte. 


Vehandlung. 


Hierbei findet eine doppelte Anzeige ſtatt; 1. die Ur⸗ 
zu beſeitigen, und 2. gefährliche oder läſtige Symp—⸗ 
e zu heben. — 
2 


Da in erſterer Beziehung bie allgemeine Luſtſeuche da 
die Blindheit bedingende und unterhaltende iſt: fo ifti 
ihrer gründlichen Behandlung zugleich das ſicherſte und ein 
zige Mittel zur Wiederherſtellung des Sehvermögens geg 
ben. — Hat die Dyskraſie noch nicht zu feſte Wurzeln g 
ſchlagen, ſind die krankhaften Metamorphoſen noch nicht; 
bedeutend, und beſteht ſonſt keine Gegenanzeige von Sei 
ber Conſtitution des Kranken, und namentlich feiner At! 
mungswerkzeuge: fo paßt vorzüglich eine methodiſche Al 
wendung des Sublimats, deſſen eingreifende Wirkung in 
beſondere dadurch auf die höheren Gebilde des Auges hi 
geleitet werden kann, daß man ihn in einem geiſtigen V 
hikel, z. B. spiritus aetheris, ober, nach van S wi 
tens Methode, in aqua Cinnamomi, reicht. Jün 
fen ) lobt die Verabreichung desſelben nad) Dzond 
Vorſchrift. — Moſt **) empfiehlt: 


Rp. Merc. subl. corros. gr. unum 
Solve in 
Aq. destill. unc. octo 
adde: 
Mucil. g. ar. unc. unam et semis 


M. S. Drei Mal täglich einen Eßlöffel voll. 


Hat jedoch die Dyskraſie bereits die Knochen oder d 
Hirn ergriffen: ſo kann nur noch von der Schmiercur Hi 
erwartet werden. — Durch den Gebrauch eines Saſſaf 
rilladekoktes wird die Cur jedenfalls ſehr unterſtützt werde 
eben fo wird es nicht überflüſſig ſeyn, zur Beförderung t 


*) Ruſt's Chirurgie a. a. O. 
**) Moſt's Encyclopädie u. f. w. Bd. 1. Art. Amaurosis, 


zugung eine Präcipitatſalbe in die Augenlidränder eine 
n zu laſſen. 
Wiewohl dieſe radicale Behandlung unſtreitig die Haupt 
iſt und bleibt, und oft allein zur Endzweckerreichung 
zt: ſo wird es oft doch nöthig, überdies noch eine ſymp— 
tiſche zugleich mit ihr zu verbinden. Dieſe iſt vorzugs— 
auf Linderung der oft wahrhaft wüthenden Schmer— 
u richten. Eine Salbe, beſtehend aus einigen Gran 
m mit unguentum mercuriale, oder auch bloß letz— 
allein, in die Augenbraungegend eingerieben, leiſtet 
vortreffliche Dienſte. — Sollte eine Entzündung auf— 
n, fo ift dieſe dem Grade der Heftigkeit gemäß, antis 
ziſtiſch zu behandeln. 
Complicationen endlich erfordern eine, nach der Na— 
der complicirenden Krankheit modificirte Behandlungs— 


P 
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Kurzgefaffte Geſchichte einer auf 
unſerer ophthalmoiatriſchen Klinik im Jahre 1853 beha 


delten amaurosis syphilitica oculi sinistri. 


Thereſta N., ein wohl conſtitutionirtes lediges Fraue 
zimmer von 30 Jahren, lebte bis zum Anfange der gege 
wärtigen Krankheit, mit Ausnahme geringer Unpäßlichk 
ten, ſtets geſund. Im Auguſt 1832 erſchien nach Anga 
der Kranken von freien Stücken ein weißgelblicher, dick 
cher Ausfluß in nicht unbedeutender Menge aus der Sch 
de, wurde aber durch eine von einem Arzte erhaltene Jh 
nei innerhalb zehn Tagen verſchwinden gemacht. Jedoch au 
der Monatfluß wurde ſeitdem fruchtlos erwartet. Im Se 
tember desſelben Jahres zeigte fid) ein Ausſchlag an der i 
neren Fläche der Vorderarme, der Schenkel, am Half 
und dem oberen Theile der Bruſt, welcher durch lange fo: 
geſetzten Gebrauch von Bädern keine Veränderung erlit 
im Gegentheile geſellten fid) heftige, bohrende, die [it 
Seite des Kopfes einnehmende Schmerzen hinzu, die tà 
lich des Abends beginnend, gewöhnlich tief in die Nat 
hinein dauerten, des Morgens aber ſtets verſchwunden w 
ren. Wiederholt angewandte kalte Überſchläge, Blutegel u 
Abführmittel brachten keine Linderung hervor. Bei zufäl 
gem Schließen des rechten Auges bemerkte fie, daß das Ti 
ke die Gegenſtände zu unterſcheiden nicht im Stande í 


— 


. 21 v 


fe Amblyopie nahm innerhalb drei Wochen ſo zu, daß 
lich bloße Lichtempfindung zurückblieb. Sie ſuchte deß— 
am 9. Februar 1855 auf unſerer Klinik Hilfe. 


Die ſich hier darbietenden Krankheitserſcheinungen 
en nun folgende: 


Der Geſammtausdruck des linken Auges matt; die 
dere Kammer verkleinert, ob der Wölbung der Regen— 
enhaut nach vorn, deren Beweglichkeit zugleich aufgeho— 
„und deren urſprünglich blaue Farbe, wie (ie das ane 
Auge zeigt, ins ſchmutzig bräunlichgrüne verändert er— 
int; der kleinere Kreis zeigt mehrere ſchmutzigweiße 
netchen, der größere bräunliche Streifen; die Pupille 
leinert, nach unten verzogen, eckig, und der dem ge— 
den Auge eigenthümlichen Schwärze verluſtig; zugleich 
erkt man an ihrem Rande ringsum lichtbräunliche Auf— 
ſtungen, die flockenartig in das Sehloch hineinragen, 
einer Auswärtswendung der Traubenhaut, und von ihr 
qiue Ausſchwitzungen, ihren Urſprung verdanken. 
Kranke hat bloße Lichtempfindung. Auch am andern 
e zeigte ſich am Pupillarrande eine Andeutung vom 
zinnen ähnlicher krankhafter Veränderungen, ohne daß 
ich das Sehen getrübt war. Der bereits erwähnte Aus— 
ag bietet gruppenförmig beiſammenſtehende, griesförmi— 
Pünctchen von braunrother Farbe dar, zwiſchen denen 
blaßrothe Fleckchen befinden; die heftigen Kopfſchmer— 
ſind ſeit drei Tagen etwas minder; Stuhlgang träge. 

Hiernach unterlag es wohl kaum einem Zweifel, daß 
es mit einer, in Folge einer ſchleichenden Iritis syphi- 
ba entſtandenen amaurosis syphilitica zu thun hatten. 
wurde (omit nach dreitägigem Gebrauche von Seifen⸗ 


bädern und gehöriger Regulirung des Stuhlganges mittel 
eines gelinden Abführmittels, zur Anwendung des Queck 
ſilbers geſchritten, und zwar nach folgender Vorſchrift: 


Rp. Merc. subl. corros. gr. unum 
Solve in 
Aetheris sulf. dr. una. 
D. in lag. epist. suber. bene claudenda. 


S. Täglich früh bei nüchternem Magen, und Abends 4 
Tropfen in einem Eßlöffel voll lauwarmer bn z 
nehmen. i 


Nebſtdem erhielt die Kranke ein Saſſaparilladekokt ju 
Getränk, und zur Linderung der heftigen Kopfſchmerzen 
die graue Queckſilberſalbe früh und abends erbſengroß übe 
dem Augenbraunbogen der leidenden Seite einzureiben 
und mußte ſich mit karger Diät begnügen. | 

In den erſten fieben. Tagen unſerer Behandlung erg 
ſich nichts Wichtiges; die nächtlichen Kopfſchmerzen wurde 
wieder etwas heftiger, verſchwanden jedoch immer ſche 
Eine Stunde nach dem Schlafengehen; auch geſellten ſi fi 
reißende Schmerzen in der rechten Schulter hinzu. e 
Stuhlgang mußte wieder durch ein infusum Sennae cui 
Manna befördert werben. Am achten Tage traten molim 
na menstrualia ein, und am zehnten (22. Februar) e 
ſchien wirklich der Monatfluß, der bereits durch ſechs Me 
nate geſchwiegen hatte, und dauerte durch drei Tage. Dur 
dieſes günſtige Ereigniß, welches einen offenbaren Bewe 
für die Richtigkeit unſerer Diagnoſe und eingeſchlagene 
Behandlung lieferte, ermuntert, glaubten wir keine Sti 
rung dieſer Function befürchten zu dürfen, wenn wir i 
dem Gebrauche des dargereichten Mittels nicht nur fortfül 
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, ſondern auch mit ber Gabe ſtiegen, welche wir daher 
| je 15 Tropfen vermehrten. Merkwürdig iſt es, daß mit 
Wiederkehr ber Reinigung die Kopfſchmerzen wie abge— 
titten waren; auch im Sehvermögen bemerkte die Kran— 
— Verbeſſerung, indem die Lichtempfindung deutlicher 
ſorden war; in objectiver Hinſicht hat ſich jedoch, außer 
: gänzlichen Verſchwundenſeyn der etwas ſtärkeren Ge— 
entwickelung um die Hornhaut herum, keine Verände— 
8 ergeben. 

Von dieſer Zeit an ſchritt die Beſſerung mit jedem Ta— 
vorwärts; die Lichtempfindung ſteigerte ſich, die Kopf— 
1. kehrten nicht wieder, bie blaßrothen Flecken zwi— 
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den griesförmigen Erhabenheiten auf der Haut ver— 
vanden, die Regenbogenhaut zeigte ſchon hie und da den 
rgang in ihre natürliche blaue Farbe, eine, obwohl 
ert geringe Beweglichkeit berfelben ließ fid bemerken, 
bie Pupille ſchien an Schwärze zu gewinnen. Zur Be- 
erung der Aufſaugung der in die Pupille hineinragen— 
Grfubate ließen wir nun ftatt der nicht mehr nöthigen 
reibung mit der grauen Queckſilberſalbe in die Augen⸗ 
ungegend, folgende machen: 
Rp. Merc. praecip. rubri. gr. unum 
Bene contrito in mortario vitreo cum pau- 
xillo olei amygd. dulc. rec. pressi 
admisce 
Butyri recentis insulsi 
dr. unam. 
D. in vase fictili bene clauso. 
Früh und Abends von der Größe eines Wed 
in die Augenlidränder einzupinſeln. 


4. März. Die bisher gut vertragenen Sublimattropfen 
verurſachten nun, beſonders des Morgens genommen, ein 
krampfhaftes Zuſammenziehen des Magens, das immer 1/4 
bis 1/2 Stunde dauerte, und auch dadurch nicht beſeitigt 
werden konnte, daß wir ſie erſt nach dem Frühſtück nehmen 
ließen. Wir verordneten daher, da der Fortgebrauch des 
Sublimats doch noch als nothwendig erkannt werden nu 
te, benfelben unter folgender Form: | 


Rp. Merc. subl. corros. gr. duo. 
Solve in 
Aq. destill. s. q. 
. Micae panis albi 
Sacchari albi àà q. s. 
ut fiant I. a. pil. Nr. 32. 
Consperg. pulv. sem. Lycopodii. 


D. in scat. S. Früh und Abends 2 Stück zu nehmen 


So ward er wieder gut vertragen, und wir ſtieget 
nun am 8. März auf 8, am 11. auf 12, am 14. auf 14 
am 17. auf 10. Pillen, alſo auf Einen Gran des Tages 
In Folge einer eingetretenen Gemüthsbewegung beſtehend 
Fieberbewegungen nöthigten uns, in unſerer Behandlung 
die übrigens fortwährend mit günſtigem Erfolge gekrön 
wurde, einige Tage inne zu halten; am 20. März jebod 
ſtiegen wir wieder auf 18 Pillen. Um dieſe Zeit nahm di 
Kranke bereits in einer Entfernung von fünf Schritten grö 
ßere Gegenſtände deutlich wahr, über dieſe Sehweite hin 
aus erſchienen ſie ihr jedoch nur in undeutlichen Umriſſen 
Der nur mehr auf den Vorderarmen beſtehende Ausſchla 
war bloß noch auf einzeln ſtehende Pünctchen beſchränkt. Di 
Exſudate in der Pupille begannen zu verſchwinden, und ſi 
ſelbſt wurde runder. Die Iris hatte faſt ſchon ganz ihr 


* 201 m 
ale Farbe wieder erlangt, zeigte deutlich wahrnehmba⸗ 
eweglichkeit, ihre Wölbung war merklich geringer, mit» 
P vordere Augenkammer ber normalen ihid fid) mehr 

Kio. 

tia 21. März erſchienen mäßige ktillatida men- 
alia, verſchwanden jedoch den folgenden Tag wieder, 
| — Eintritt des Monatfluſſes. | 
: Am 23. März wurde die Kranke von Fieberbewegun⸗ 


U * 
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Kälte und Zittern ber Gliedmaſſen befallen, welche, 
üchtiger Hitze abwechſelnd, ſich öfters des Tags wie— 
lten; auch klagte fie über Kopfſchmerz, gänzliche Mp- 

oſigkeit, Drücken in der Magengegend, ſaures Auf— 
: und faden pappigen Geſchmack; — Erſcheinungen, 
immtlich als Wirkungen des Sublimatgebrauches an— 
et ſind, den wir daher ausſetzten, abwartend, welche 
inderungen im Krankheitsprozeſſe ſich ſofort ergeben 
en. Es wurden bloß einhüllende Getränke, nebſt einem 

angeordnet. 


Am 28. März waren dieſe Reactionserſcheinungen gänz⸗ 
zeſchwunden, und die Krankheit zwar um Vieles ge— 
rt, ohne daß wir jedoch die Vollendung der Heilung 
den Kräften der Natur allein zu erwarten uns für be⸗ 
iget gehalten hätten; wir reichten daher den Sublimat 
Yr letzteren Form, und in fallender Gabe, mit 18 Pil⸗ 
eginnenb, und jeden zweiten Tag um zwei Pillen mee 
r verabreichend. 


Unter dieſer Behandlung, die wir, da ſich keine die— 
contraindicirende Störung ergab, bis zum 12. April 
etzten, kehrte bie Sehfunction ganz zu ihrer Norm zu⸗ 
; unb auch objectiverſeits konnte der unterſuchende 
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Arzt keinen Unterſchied mehr zwiſchen beiden Jíugett auffü 
den. Wir entließen daher die Kranke als geheilt, ihr m 
ein ſtreng geregeltes diätetiſches Verhalten empfehlend. E 

Sie zeigte fid) in ber Folge noch oftmals wieder, tbei 
um uns die Gewißheit zu verſchaffen, daß keine Recidi 
eingetreten ſey, bisweilen jedoch, um gegen eine eingetr 
tene entzündliche Reizung, wozu dem krank geweſen 
Auge eine beſondere Geneigtheit zurückblieb, unſere Hi 
in Anſpruch zu nehmen. 


luszug aus einer Geſchichte einer 
Amaurosis syphilitica utriusque oculi cum 
rheumatismo. 


ann N. ein ſechs und dreißigjähriger Jäger von langge— 
tem, hagerem Körperbaue und choleriſchem Tempera- 
e, bisher ſtets geſund, pflog im Jahre 1851 einen 
ichtigen Beiſchlaf, worauf er nach ſechs Tagen einen 
yer bekam, der am achten Tage feines Beſtehens plötz⸗ 
berſchwand, ohne daß er irgend eine üble Folge davon 
genommen hätte. Allein im zweiten Monate darauf 
rkte Patient, daß das Sehvermögen des linken Auges 
icher werde, ſo, daß er damit nicht leſen konnte, und 
ſogar das rechte nicht mehr die frühere Kraft und 
rfe beſitze. 

Unter dem methodiſchen Gebrauche von Calomel wur— 
in Zuſtand in ſoweit gebeſſert, daß er ſeinem Geſchäf— 
vieder ungehindert vorſtehen konnte, wiewohl immer 
eine geringe Schwäche des linken Auges zurückblieb. 
der Kranke öfters von Kopfſchmerzen und reißenden 
nerzen in den Gliedern beläſtiget wurde, ſo brauchte 
ſein Leiden für Rheumatismus haltend, die Bäder in 
en; jedoch mit ſo ungünſtigem Erfolge, daß das Seh⸗ 
ögen des rechten Auges viel ſchwächer wurde, das des 
n aber faſt ganz ſchwand. Ein geregeltes diätetiſches 
alten bewirkte zwar einige Beſſerung, allein bald 
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ſtellten fid) die oben erwähnten Schmerzen wieder ei 
weshalb er zu den Bädern in Wisbaden feine Zuflucht naht 
Hierauf entſtand ein Ausſchlag, der ſich von der Schan 
gegend an der inneren Fläche der Oberſchenkel bis zum Kn 
herab aus breitete, und zuerſt Bläschen darſtellte, die dar 
zuſammenfloſſen, und Kruſten bildeten, welche mit eine 
kupferrothen Hofe umgeben waren. Nachdem dieſer Au 
ſchlag durch beiläufig ein halbes Jahr beſtanden hatte, wä 
rend welcher Zeit die erwähnten Schmerzen größtenthei 
geſchwiegen hatten, oder doch nur ſehr gelinde erſchien 
waren, wurde erſterer von einem Wundarzte mittelſt ein 
Salbe verſchwinden gemacht, wodurch die letzteren wied 
lebhaft hervortraten, und zugleich das Sehvermögen de 
geſtalt herabſank, daß in Entfernung von zehn Schritt 
gar nichts, und auch in der größten Nähe Alles nur du 
kel und wie in Nebel gehüllt wahrgenommen wurde. 2 
dieſem Zuſtande ſuchte er auf unſerer ophthalmoiatriſche 
Klinik Hilfe. (29. März 1953). 

Hier zeigten ſich folgende Krankheitserſcheinungen: 

Die Geſichtshaut blaß, tonlos, runzelig; die Auge 
lichtſuchend, die Pupillen erweitert, die Regenbogenha 
insbeſondere am rechten Auge ſelbſt gegen grelles Licht wi 
empfindlich. Sonſt war nichts Krankhaftes an ihnen; 
bemerken. 


Der Kranke empfindet heftigen, bohrenden Kop 
ſchmerz, der fid) von der Stirn gegen das Hinterhaupt e 
ſtreckt, und zwar des Nachts überhaupt, und vor Mitte 
nacht insbeſondere am ſtärkſten iſt, aber auch des Tages il 
nicht ganz verſchont; bisweilen quälen ihn reißende Schme 
zen in den Schultern und Armen. Das Sehvermögen de 
linken Auges in dem oben erwähnten Grade; im rechte 


te. Lichtempfindung, nebſt dem Gefühle, als ob ein 
ick Holz zwiſchen dem Bulbus und der Augenhöhlen⸗ 
id läge. Werden die Augen eine Zeitlang dem Lichte 
gegengeſtellt, ſo erſcheinen Funken vor denſelben. 

Die Krankheit wurde für eine amaurosis syphiliti- 
cum rheumatismo erklärt, und demgemäß folgender⸗ 
jen behandelt: " 


Nachdem das Hautorgan mittelſt eines Seifenbades 
einigt, und die träge Darmauslerung durch ein Abführ— 
tel bethätiget worden war, verodneten wir: 


Rp. Merc. subl. corros. 
gr. unum 
Solve in 
Aq. Melissae 
unciis duabus 
D. S. Früh und Abends den achten Theil zu nehmen. 
Ein Saſſaparilladekokt zum Getränke, und karge Diät. 


Da unter dieſer Behandlung alle Krankheitsſymptome 
minderten, (o ſtiegen wir nach zwölf Tagen von 1/8 
an der einzelnen Gabe, auf 1/0 Gran, und, bei fort— 
hrender Beſſerung des Zuſtandes nach zehn Tagen auf 
Gran. Nachdem auch dieſe Gabe durch vierzehn Tage 
tgebraucht worden war, zeigte ſich die Beweglichkeit der 
pille am rechten Auge bedeutend größer; die Gegen— 
nde wurden auf eine Entfernung von zwanzig Schrit— 
„wiewohl nicht ganz deutlich, unterſchieden; Funken 
r den Augen erſchienen nur des Morgens vor dem Er— 
den; der Schlaf ward nicht mehr durch Kopfſchmerzen 
terbrochen, und der Druck in der Augenhöhle hatte gänz⸗ 
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lich aufgehört. Die ſpecielle Gabe des Sublimats wur! 
auf 1/2 Gran vermehrt, und damit durch zehn Tage for 
gefahren; worauf der Kranke, da er ſeinen Zuſtand ſo g 
beſſert fab, daß er feinen Geſchäften wieder vorſtehen kon 
te, auf fein Anſuchen entlaſſen wurde, mit der Weiſung 
jede Verkühlung zu meiden, und eine ſehr geregelte Di 
zu beobachten. 

Nach mehreren Monaten erſchien er wieder 2 TT 
ſerer Klinik, vollkommen erblindet, wie wir erfuhren, in Fo 
ge gänzlicher Nichtbeachtung unſeres mitgegebenen Rathe 
Er konnte wegen Mangels an Plaß nicht wieder aufgenon 
men werden. 


THESES DEFENDENDAE. 


1. 


edicus multum operae in addiscenda artis suae 
fata impendat oportet. 


2: 


/ 


|1aurosis syphilitica nunquam primaria. 


3. 


amvis, quotquot sint impetiginum formae , nulla 
te lateat, parum tamen lucri inde pro praxi hau- 
ries, nisi naturam simul intellexeris. 


4. 


li sursum corneam secando cataractam extrahit, 
rectius facit, quam qui deorsum. 


5. 


ii omni sanguinis detractione careri posse conten- 
dunt, saepissime profecto orci faucibus aegros 
perinde tradent. 


6. 


miles, imo simillimi utique morbi existunt, nun- 
quam aequales. 
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T. ^ 
Experientia sola verum et unicum largitur medi 
principium, 
8. 
Phantasia morbos producit et sanat. 
9. 
Regimen diaeteticum in genere plus valet, qua 
medicina. 
de ee rbraneibbn: risp e : 
Vermes intestinales quo blandiigs pellis, eo meli 
11. 


Animadversiones medico id sunt, quod cibi et p 
tulenta ventriculo; ratione utatur t oportet, qu 
digerere possit. 


Mors nonnisi vitae in alias formas transitus, 


